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図１ 地域看護学の単位・時間数および履修進度
科目名 単位数 時間数
履 修 時 期




















































































































１）個人，家族についてアセスメント n 5 17 4 1 22 27 1
％ (18.5) (63.0) (14.8) (3.7) (81.5) (100.0)
２）個人，家族の問題解決への活動 n 2 18 6 1 20 27 0
％ (7.4) (66.7) (22.2) (3.7) (74.1) (100.0)
３）集団，地域のアセスメント n 3 16 8 0 19 27 0
％ (11.1) (59.3) (29.6) (0.0) (70.4) (100.0)
４）集団，地域の問題解決への活動 n 0 18 9 0 18 27 0
％ (0.0) (66.7) (33.3) (0.0) (66.7) (100.0)
２．個人，家族，集団，地域について潜在しているニーズを発掘し，
問題解決こ向けて活動をする
１）個人，家族について潜在しているニーズの発掘 n 4 16 7 0 20 27 2
％ (14.8) (59.3) (25.9) (0.0) (74.1) (100.0)
２）個人，家族の潜在ニーズに対する問題解決に向けた活動 n 2 17 8 0 19 27 0
％ (7.4) (63.0) (29.6) (0.0) (70.4) (100.0)
３）集団，地域について潜在しているニーズの発掘 n 2 18 7 0 20 27 0
％ (7.4) (66.7) (25.9) (0.0) (74.1) (100.0)
４）集団，地域の潜在ニーズに対する問題解決に向けた活動 n 2 15 10 0 17 27 0
％ (7.4) (55.6) (37.0) (0.0) (63.0) (100.0)
３．地域の健康問題について既存組織を活用し，組織的に解決する
１）健康問題にかかわる既存組織の把握 n 6 15 6 0 21 27 1
％ (22.2) (55.6) (22.2) (0.0) (77.8) (100.0)
２）健康問題こかかわる既存組織の活用による組織的な解決 n 5 9 13 0 14 27 0
％ (18.5) (33.3) (48.1) (0.0) (51.9) (100.0)
４．ケアコーデイネション・ケアシステムづくりをする
１）ケアチームの一員としての活動 n 3 16 8 0 19 27 1
％ (11.1) (59.3) (29.6) (0.0) (70.4) (100.0)
２）ケアコーディネーション（個人・家族と関係機関） n 2 14 11 0 16 27 1
％ (7.4) (51.9) (40.7) (0.0) (59.3) (100.0)
３）地域ケアシステムづくり n 1 9 1 0 10 27 2
％ (3.7) (33.3) (63.0) (0.0) (37.0) (100.0)
５．保健師活動の計画の評価と活動の効果を評価し，評価に基づく
事業の企画と予算化をする
１）個人・家族への活動の評価 n 5 11 11 0 16 27 1
％ (18.5) (40.7) (40.7) (0.0) (59.3) (100.0)
２）集団への活動の評価 n 4 12 11 0 16 27 1
％ (14.8) (44.4) (40.7) (0.0) (59.3) (100.0)
３）コミュニティへの活動の評価 n 0 15 12 0 15 27 1
％ (0.0) (55.6) (44.4) (0.0) (55.6) (100.0)
４）１）∼３）の評価に基づく事業の企画と予算化 n 2 6 18 1 8 27 3
％ (7.4) (22.2) (66.7) (3.7) (29.6) (100.0)
６．根拠に基づいて，サービスを改善・改革したり，新規サービス
を開発したりする
１）サービスの改善・改革，新規サービスの開発の必要性の理解 n 4 10 13 0 14 27 0
％ (14.8) (37.0) (48.1) (0.0) (51.9) (100.0)
２）サービスの改善案の作成 n 2 10 15 0 12 27 0
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